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要 旨
「がん高度実践看護師コースAYA世代がん患者のケアとキュア」は、AYA世代がん患者に携わる専門

看護師や認定看護師を対象に、AYA世代がん患者のニーズに対応することができる専門性の高い看護実
践力を養成することを目的とする教育プログラムである。
本プログラムは講義（３科目）と演習（１科目）で構成した。３科目の学修を踏まえ、演習では「AYA
世代がん患者の看護介入モデルの作成に向けて」の考案図を用いて事例のアセスメントを行い、患者に必
要とされている看護援助を特定していくことを目標においた。
本プログラムを通して受講生は、AYA世代がん看護に特化した看護介入モデルを作成し、看護援助の方

向性を考えることができた。ここでは看護介入モデルの作成を取り入れた教育効果について報告する。
キーワード：AYA世代がん、看護介入モデル、高度実践看護師、教育効果

Abstract
The “Oncology Advanced Practice Nurse Course: Care and Cure for Adolescent and Young Adult

(AYA) Patients with Cancer” is intended for certified nurse specialists and certified nurses who provide
care to AYA patients with cancer, and aims to cultivate highly specialized practical nursing skills that
enable them to address patient needs.
This program consisted of lectures covering three topics and one exercise session. Based on what they
learned in the lectures (three topics), participants engaged in an exercise aimed at identifying necessary
nursing support for patients, and assessed cases according to the “framework for creating a nursing
intervention model for AYA cancer patients” developed by course lecturers.
Through this program, participants were able to create a nursing intervention model focused on

oncology nursing for AYA patients, and consider the direction of nursing support. This report describes
the educational effect of the creation of the nursing intervention model.
Key words: adolescent and young adult with cancer, nursing intervention model, Advanced Practice
Nurse (APN), educational effects
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Ⅰ．はじめに
本学は、文部科学省平成29年度 多様な新ニー

ズに対応する「がん専門医療人材（がんプロフェッ

ショナル、以下がんプロ）」養成プランに採択にさ

れ、中国・四国の11大学による「全人的医療を行

う高度がん専門医療人養成」事業による教育を

行っている。本事業は、ライフステージやがんの

特性を考慮して、がんとともに生きる人とその家

族の健康と生活に関わるニーズに応えられる専門

性の高い実践ができる看護師の養成を目的として

いる。令和元年度は、「AYA世代がん患者のケア

とキュア」をテーマに、AYA世代のがん患者のケ

アに携わる専門看護師や認定看護師を対象に、本

学がんプロメンバーでプログラムを開発し、教育

コース（リカレント教育）を実施した。

AYA（Adolescent and Young Adult）世代とは、

思春期・若年成人期であり、日本では、15-39歳の

広い年齢層を指すことが多く、政策を考える上で、

40歳以降は介護保険等の公費負担制度があるが、

制度の側面から医療が行き届いていないと考えら

れる年齢層である（厚生労働省，2018）。平成

27～29年度厚生労働科学研究費補助金（がん対策

推進総合研究事業）「総合的な思春期・若年成人

（AYA）世代のがん対策のあり方に関する研究」

では、国内のAYA世代のがんの実態と課題が明

らかにされた。AYA世代に発症するがんにおい

ては、診療体制は定まっておらず小児と成人領域

の狭間であるため患者が適切な治療が受けられな

いおそれがあること、他の世代に比べ患者数が少

なくないため、医療者に、診療や相談支援の経験

が蓄積されにくいこと等が取り上げられている。

このような現状・課題から、がん対策推進基本計

画（平成30年３月）においては、第３期がん対策

推進基本計画の重点施策として「AYA世代のが

ん」が加わり、AYA世代がん患者の医療と支援の

推進のため取り組むべき施策が出された（厚生労

働省，2018）。

AYA世代は、エリクソンの自我発達理論によ

れば、第Ⅴ段階思春期・青年期（12～22歳）、第Ⅵ

段階前成人期（23歳～）、第Ⅶ段階成人期（30歳～）

であり、10代、20代、30代で悩みや課題も異なる

幅広い年代である。そのためAYA世代には、就

業・就労・結婚・出産などの多岐にわたるライフ

イベントがあり、発達に応じた課題や病気の課題

など多重で多様な移行の体験をしているひとへの

ケアが求められている。

このような状況を踏まえ、本プログラムでは

AYA世代がん患者に携わる看護師が、AYA世代

がん患者のニーズに対応することができる専門性

の高い看護実践力を培うため、AYA世代がんの

診断や治療に関する知識、AYA世代がん患者へ

の看護実践の基盤となる諸理論、AYA世代がん

看護に関する専門的な知識と技術を学び、それら

に基づく専門性の高い統合的アプローチを修得す

ることを目指した。その結果、本プログラムを通し

て受講生は、AYA世代がん患者の看護介入モデル

を作成することができ、AYA世代がん看護に特化

した看護援助の方向性を考えることができた。

本稿では、令和元年度「高知県立大学がん高度

実践看護師コースAYA世代がん患者のケアと

キュア」の実施内容と、「AYA世代がん患者の看

護介入モデルの作成に向けて」の図を考案し、看

護介入モデルの作成において取り入れたことによ

る教育効果について報告する。

Ⅱ．「高知県立大学がん高度実践看護師コース
AYA世代がん患者のケアとキュア」の概要
１．教育目的･目標
１）教育目的

本教育コースは、すでに実践で活躍している

AYA世代がんの患者のケアに携わる専門看護師や

認定看護師を対象に、AYA世代がん患者のニーズ

に対応できる高度な実践能力を養成することを目

的とした。AYA世代がん看護における看護師の高

度な実践能力とは、理論や知識を実践に有用に活用

する専門性の高い統合的アプローチを行う能力で

あると考え、これらの能力を培うための授業科目を

検討し４科目60時間（８日間）で構成した。
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２）教育目標

授業科目は「AYA世代がん看護基盤論」「AYA

世代がん診断治療学」「AYA世代がん看護実践論」

「AYA世代がん看護展開論」の４科目で構成し、

科目ごとに教育の達成目標を設定した。授業科目

ごとの教育の達成目標について表１に示した。

２．授業科目の概要
本プログラムは講義と演習で構成され、４単位

60時間（８日間）の履修を必要とする。授業科目･

時間数と授業概要について表１に示した。プログ

ラムで定める60時間のうち、各科目８割以上履修

することを修了要件とし、令和元年度の受講者は

15名、うち10名が修了した。

Ⅲ．プログラムの実施内容とAYA世代がん
看護介入モデルの考案
１．授業の展開
本プログラムは、「AYA世代がん看護基盤論」

「AYA世代がん診断治療学」「AYA世代がん看護

実践論」の３科目の学修を踏まえて、「AYA世代

がん看護展開論」において演習を行った。演習で

は、事例のアセスメントを行い、AYA世代の特有

の課題を統合させ、看護問題や重要な課題、必要

としている看護介入を特定していくことができる

よう看護介入モデルを作成することを目標におい

た。「AYA世代がん看護基盤論」「AYA世代がん

診断治療学」「AYA世代がん看護実践論」のそれ

ぞれの授業科目においては、専門的知識を養うた

め、がんプロプロジェクトメンバーである学内教

員による授業の実施のほか、臨床でAYA世代が

んの治療やケアに携わっている医師や社会福祉

士、がん看護専門看護師に講義を依頼した。

「AYA世代がん看護基盤論」「AYA世代がん診

断治療学」「AYA世代がん看護実践論」の３科目

で学んだ知識や理論や概念の活用により修得した

包括的アプローチを、「AYA世代がん看護展開論」

の科目において統合することができるよう授業を

展開した。「AYA世代がん看護展開論」では、が

んプロメンバーにより、「AYA世代がん患者の看

護介入モデルの作成に向けて」の図を考案し（図

１）、受講生はこれを活用して事例分析を行った。

受講生は小児領域から成人領域など幅広い専門領

域の専門看護師や認定看護師であり、複雑なケア

の課題がある患者への実践を経験していた。その

ため授業で展開する事例は、受講生の背景を考慮

し10代から30代のAYA世代の事例を作成し提供

した。また演習では、受講生が作成した事例の中

から、がんプロメンバーで４事例を選択し、分析

を行えるようにした。

２．「AYA世代がん看護展開論」における「看護
介入モデルの作成に向けて」の考案図を用いた事
例分析と看護介入モデルの作成
１）「AYA世代がん看護展開論」において事例分

析を行うための導入講義

「AYA世代がん看護展開論」を行うにあたり、

事例分析から看護介入モデルの作成に取り組める

ように、受講生に導入の講義を行った。受講生が、

「AYA世代がん看護基盤論」「AYA世代がん診断

治療」「AYA世代がん看護実践論」の３科目を踏

まえ、グループワークにて看護介入モデルを作成

していくプロセスを辿れるよう、導入講義には以

下の①～⑤の内容を含めた。①「AYA世代がん

看護基盤論」、「AYA世代がん診断治療学」、「AYA

世代がん看護実践論」で修得した知識は、看護介

入を考えるうえで重要であると位置づけ、分析を

行う際には今までの学修を想起し、振り返りなが

らディスカッションを行うこと、②専門看護師、

認定看護師であるため学んだ理論や概念、AYA

世代特有の課題を統合させてアセスメントを行う

力が求められていること、③理論や概念、AYA世

代特有の課題を統合させたアセスメントは患者に

とって必要な看護介入を特定していくことにつな

がること、④事例によって適している理論や概念

は異なり、選択した理論、概念を軸としてアセス

メントを行うこと、⑤理論や概念は複数選択し、

統合させてアセスメントを行い看護介入モデルを
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作成していくこと、を伝えた。また各グループは、

事例の提供者を含んだ３人～４人で構成し、事例

を提供した受講生に質問しながら、事例の理解と

分析を深めることができるようにした。

２）「AYA世代がん看護展開論」の演習目標と展開

（１）目標

①今までの学修を踏まえ、講師が提案した「AYA

世代がん患者の看護介入モデル作成に向けて」の

考案図（図１）を活用して、適した理論と概念を

選択し、複雑な課題を抱えるAYA世代がん患者

の包括的なアセスメントを行うことができる。

②さまざまな年代のAYA世代がん患者の包括的

なアセスメントから、事例に特定した必要な看護

介入を見いだし、看護介入モデルを作成すること

ができる。

（２）看護介入モデルの作成に向けた演習の展開

提案した「AYA世代がん患者の看護介入モデ

ル作成に向けて」の考案図（図１）を活用し、グ

ループで事例分析を行った。受講生は４グループ

に分かれ、２日間（13時間）にわたって演習を行っ

た。本学がんプロメンバーの教員であるがん看護

学領域の教員や、がん看護専門看護師など５名が

それぞれのグループを担当し、受講生が行う事例

分析のファシリテーターを務めた。演習は以下の

①～⑤の段階を踏んで進められた。

①事例の理解を深める。

今まで学んだ知識を視点としながら、「この診

断・治療に特有な課題は？」「診断後の治療経過と

フィジカルアセスメント、身体的側面は？」「サバ

イバーシップのどの時期？」「この事例はAYA世

代特有のどんな課題があるのだろう」「今までど

んな発達課題に取り組み現在どんな発達課題があ

る？これからどんなことに取り組んでいくの

か？」「家族としてはどのような発達段階にあ

る？」などの内容を、お互いに質問し合う。また
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図１．「AYA世代がん患者の看護介入モデル作成に向けて」の考案図



事例を提供した受講生に確認し深めていく。

②グループで看護介入モデルを作成する上で事例

に適した理論や概念を選択する。

事例を深める過程で、事例に焦点が当たってい

る課題から適した理論、概念を選択する。選択し

た理論や概念について、各グループでどのような

検討を行い決定したのかを発表し合う時間を持

ち、グループ間で共有する。

③「AYA世代がん患者の看護介入モデル作成に

向けて」の考案図（図１）を用いて講師が展開例

を示す。

事例分析が進んだところで、講師がグループで

話し合われた内容を取り上げながら、「AYA世代

がん患者の看護介入モデル作成に向けて」の考案

図（図１）を用いて、看護介入モデルを作成して

いく展開例を提示し、受講生に説明を行う。受講

生は提示された看護介入モデルを参考に、各グ

ループで看護介入モデル作成に向けた検討を進め

る。

④作成した看護介入モデルを発表する。

講師がファシリテーターとなり、各グループが

作成した看護介入モデルを発表し、受講生でディ

スカッションを行う。

⑤グループを担当した講師よりフィードバックを

行う。

３．受講生の学びと授業評価
本プログラムの特徴は、「AYA世代がん看護基

盤論」「AYA世代がん診断治療学」「AYA世代が

ん看護実践論」の３科目で学んだ知識や理論、概

念の活用により修得した統合的アプローチを、

「AYA世代がん看護展開論」の科目において統合

させることである。統合する過程において考案し

た「AYA世代がん患者の看護介入モデルの作成

に向けて」の考案図（図１）を活用して、事例分

析を行い、看護介入モデルを作成していくことで、

教育の目標を達成できるような授業内容とした。

研修後、受講生による「AYA世代がん看護展開

論」の目標①～③の達成度についての評価の自由

記載の部分を抜粋し、整理した。またコース全体

の授業評価についても自由記載内容をまとめた

（表２）。なお、研修のオリエンテーション時に、

本プログラムの成果は誌上報告等に用いることが

ある旨を説明し、承諾を得ている。

プログラムの受講生の全科目を通しての授業評

価として、「満足度」は、大変満足した93%、まあ

まあ満足した７%、「専門性の高い看護実践力の

修得につながったか」に対しては、十分つながっ

た79%、ある程度つながった21%であった。また、

「今回のコースの内容は今後のがん患者への専門

性の高い看護実践に活用できるか」に対しては、

大変活用できる93%、まあまあ活用できる７%で

あった。本プログラムでは、AYA世代のがん患

者の高度な看護実践を行う上では、「AYA世代が

ん看護基盤論」、「AYA世代がん診断治療学」、

「AYA世代がん看護実践論」の３科目で学んだ知

識や理論を統合させ、必要としている看護介入を

特定していくことができるよう看護介入モデルを

作成することを目標としていることが特徴であ

る。受講生は「AYA世代がん看護展開論」で行っ

たグループワークでの事例分析を通して、学んだ

知識や理論を統合させて、看護介入について検討

ができたという内容を記載していた（表２）。受

講生は専門看護師や認定看護師であり、専門的知

識を発展させていくために、主体的な学びを行う

意欲と能力を高く持っている看護専門職者であ

る。コース全体の意見として、「先輩CNSから今

回の課題だけではなく日頃の活動の実際について

も教えていただき学びが多かった」「他施設の

CN・CNS と一緒に学んでいくなかで交流を深め

ることができた」「講師や研修生とのディスカッ

ションが有意義で学びを深め今後のエネルギーに

なった」があげられた。
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Ⅳ．考察
１．看護介入モデルの作成を取り入れたことによ
る教育効果
AYA世代のがんは、小児に多いがんが発生す

ること、成人と異なる性質を持つこと、肉腫、胚

細胞腫瘍、脳腫瘍などの希少がんの罹患が多いた

め、治療や看護ケアについての情報も非常に少な

い現状にある（堀部，2018）。また、AYA世代の

人はがんを体験することにより、生活の中で様々

な中断や崩壊が起こり、その混乱は深刻であり、

重大であることも多い（Nass，et al.，2015）。看

護師は、心理社会的状況も様々である個々の

AYA世代のがん患者の状況に応じた多様なニー

ズに対応することが必要であるが、標準化された

ケアはなく一人ひとりに合った看護を実践してい

くことが求められている。AYA世代のがん患者

の体験を、ダイナミックに捉えていく能力が、看

護師には必要とされていると言える。このような

AYA世代のがん患者のケアの課題に対応できる

専門性の高い統合的アプローチを修得できるよ

う、「AYA世代がん看護基盤論」「AYA世代がん

診断治療学」「AYA世代がん看護実践論」３科目

の学修を、「AYA世代がん看護展開論」で統合す

ることを目指した。３科目45時間（６日間）の多
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表２．受講者によるAYA世代がん看護展開論の目標達成についての評価とコース全体の授業評価



岐にわたる専門的分野の学修を、「AYA世代がん

看護展開論」で統合するためには、理論や概念、

知識を想起しながら個人に特定したケアを導いて

いくことができるよう、体系的に考える枠組みが

必要であると考え、「AYA世代がん患者の看護介

入モデル作成に向けて」の考案図を提案した。

「AYA世代がん看護展開論」における受講生の

評価では、「理論や概念を軸として現象を捉える

ことやグループワークでの意見を通して視野が広

がり学びが深まった」「事例を振り返りながら移

行理論、家族システム理論、発達課題、意思決定

を統合して考えていくことができた」「理論を統

合してアセスメントするということがイメージで

きなかったが２日間のグループワークを通して理

論の活用の仕方を理解できた」等があった。この

考案図に沿って事例分析を行うことにより、受講

生はAYA世代がん患者の包括的なアセスメント

を行い、事例に特定した必要な看護介入を見いだ

し、看護介入モデルを作成することができたと考

えられた。本プログラムは専門看護師や認定看護

師を対象とした研修であり、AYA世代がん患者

のニーズに対応することを可能とする専門性の高

い看護実践力を培うことを目的としている。専門

看護師や認定看護師は、エキスパートな実践を行

う能力を有している実践家である。達人

（Expert）の実践家は、豊富な経験をもち、状況を

まるごとつかみ、過去の具体的な状況をパラダイ

ムとして使い、実践の全体状況を深く理解したう

えで働く能力がある（Benner, 1984/1992）。また

エキスパートの臨床の知識は、基本概念の印象、

倫理的価値、病気の進行予測、治療の情報など複

雑な項目が織りなすネットワークから成り立って

いると言われている（Hamric, et al., 2014/2017）。

受講生にとって、「AYA世代がん患者の看護介入

モデル作成に向けて」の考案図は、事例の状況の

全体を掴みアセスメントを行い、最も重要な看護

介入を特定していくうえで、俯瞰的に、系統的に

思考する手がかりになっていたと考えられた。

また受講生は、「グループメンバーの知識や経

験を基にして理論の活用を話し合うことができ

た」と評価していた。高度実践看護師の専門的知

識は、学部教育や生涯学習、臨床経験、指導され

た事柄、同僚との間の情報交換など、さまざまな

源から生まれ、これらの知識を統合することで、

高度な臨床実践に関連させることができると考え

られている（Hamric, et al., 2014/2017）。「AYA世

代がん患者の看護介入モデル作成に向けて」の考

案図を基に、エキスパート同士で行うディスカッ

ションが、事例に特定された看護介入を導き出し、

看護介入モデルの完成につながっていたと考えら

れた。高度実践看護を行うエキスパートは、迅速

に状況を飲み込む能力を備えており、重要で的確

な情報を確認することができ、患者にレッテルを

貼らず可能な限り客観性のあるケアを保証する

（Hamric, et al., 2014/2017）力がある実践家であ

る。受講生は、看護介入モデルを用いてグループ

メンバーと活発にコミュニケーションを図ること

で、普段は言語化されていない卓越したアセスメ

ント能力を可視化し、自己効力感を高めながら演

習を展開していたと考えられた。また、この研修

に参加したもの同士の相互作用が、本プログラム

への高い満足度にもつながったと考えられた。

２．プログラム構成の評価と今後の課題
本プログラムは、「AYA世代がん看護基盤論」

「AYA世代がん診断治療学」「AYA世代がん看護

実践論」の３科目で学んだ知識や理論や概念の活

用により修得した統合的アプローチを、「AYA世

代がん看護展開論」の科目において、統合する構

成としている。統合するにあたっては、「AYA世

代がん患者の看護介入モデルの作成に向けて」の

考案図を活用して事例分析を行い、看護介入モデ

ルを作成していくことで、教育目標を達成できる

授業内容とした。受講生はAYA世代がん患者の

診療、看護、福祉等、様々な状況にかかわる専門

職者の講師から３科目を学び、それらを基盤とす

ることで「AYA世代がん看護展開論」を効果的に

学修できたと考える。また複雑な課題や多様な
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ニーズがあるAYA世代がん患者においては、意

思決定支援を展開する能力が看護師には求められ

ると考えられた。そのため、「AYA世代がん看護

実践論」の目標②では、「AYA世代がん患者の家

族の特徴を理解し、意思決定支援を含めた看護援

助を提案することができる」をあげた。加えて

「AYA世代のがん看護展開論」の目標②で「AYA

世代がん患者と家族の意思決定を支える看護につ

いて説明できる」をあげ、「AYA世代がん患者の

看護介入モデルの作成に向けて」の考案図には、

AYA世代にある人の意思決定支援を検討できる

よう示した。AYA世代のがん患者においては、

妊孕性温存、ボディイメージの変化への対応、治

験登録（標準治療が確立していない治療）等、特

有の課題に対する意思決定に取り組んでいること

があげられている（Miano，2016）。受講生の評価

においても、「倫理的な視点でAYA世代の人に

とっての意思決定が今とその先にどのように影響

するのかを考えることができた」「SDM（Shared

Decision Making）を活用した倫理的意思決定と

AYA世代特有の移行を意識したい」などがあげ

られており、最終ゴールとして意思決定支援を考

えることができるプログラムになっていたと考え

られた。

コース全体の受講生の授業評価としては、「満

足度」は高く、「専門性の高い看護実践力の修得」

については、８割近くが十分つながったと評価し、

「今後のがん患者への専門性の高い看護実践への

活用」に対して、約９割が大変活用できると答え

ていた。これらの結果から、受講生は本コースの

目標を達成したと評価することができ、本プログ

ラムは受講生のニーズに合致した教育コース（リ

カレント教育）の企画となっていたと考える。

また受講生は、「AYA世代がん看護展開論」の

授業全体に対して、「アセスメントの深さが看護

ケアの質につながるような気がして楽しんで学ぶ

ことができた」とあげていた一方で、「事例を通し

て理論を活用する意味、重要性は理解できたが考

案できるには至っていない」と、評価をしていた。

今後はさらに「看護介入モデルを考案できる」こ

とを目指すアドバンスト編のプログラムを検討し

ていくことも必要であると考える。

Ⅴ．おわりに
本学はがんプロ連携大学として、平成24年度よ

りプログラムを実施（藤田他，2014）し、PDCAサ

イクルによる取り組みで研修内容の洗練化を行っ

てきた実績がある（森本他，2017）。本プログラム

の企画立案、授業内容の構成、実施過程において

は、がんプロメンバーで、今までの取り組みをい

かした検討・評価を行い、受講生が「AYA世代が

ん看護展開論」で３科目の学修の統合が行えるよ

う演習内容を構成した。今後は、今回のプログラ

ムの実施と評価を踏まえ、高度実践看護師を対象

とする教育プログラムの開発を継続して探究する

ことを目指したい。
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